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Samenvatting 
Achtergrond: Angst rondom een operatie kan zorgen voor nadelige effecten zoals een hogere 
dosering narcosemiddelen, meer kans op infecties postoperatief, hogere dosering 
pijnmedicatie en toediening van rustgevende middelen. Daardoor ontstaat een langer verblijf 
in het ziekenhuis, met hogere medische kosten als gevolg. Muziek aanbieden ter ontspanning 
blijkt een goedkoop en effectief alternatief om preoperatieve angst te reduceren. Het 
onderliggende psychologisch werkingsmechanisme van angstreductie door muziekinterventie 
is echter nog onduidelijk. 
Doel: In deze studie is, gebaseerd op het Transactionele model van stress en coping, 
onderzocht of  emotiegerichte coping ( als secundaire beoordeling) een verklarende 
(mediërende) variabele is op het verband tussen preoperatieve stress en perioperatieve angst. 
Hierbij wordt onderzocht of muziek een groter angstreducerend effect heeft bij patiënten die 
een meer emotiegerichte coping hanteren. 
Deelnemers en procedure: In het St. Elisabethziekenhuis Tilburg hebben 131 dagopname 
patiënten (ASA I) deelgenomen aan een gerandomiseerde trial, 60 patiënten zaten at random 
in de muziekinterventiegroep, en 71 patiënten in de controlegroep. Geëxcludeerd zijn 
patiënten met de volgende criteria: psychiatrie, hoge bloeddruk, oncologische ingreep, 
gebruik van medicatie die van invloed is op de fysiologische uitkomstmaten, de Nederlandse 
taal niet beheersend, ernstige visusklachten en  gehoorklachten. De nulmeting (t0) is een week 
voorafgaand aan de operatie, de proefpersoon vulde thuis een coping en angstvragenlijst in en 
op de PPO poli zijn de fysiologische uitkomstmaten van angst (bloeddruk (RR systolisch), 
hartslag(HR)) gemeten. Op de operatiedag zijn bij aankomst op de holding (t1), vlak voor 
narcose (t2) en postoperatief op de dagopname (t3) nogmaals de uitkomstmaten van angst in 
kaart gebracht. De muziekinterventie bestond uit zelfgeselecteerde muziek die de patiënt met 
een koptelefoon luisterde bij aankomst op de holding (t1) tot men onder narcose ging (t2).  
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Meetinstrumenten: Preoperatieve stress is gemeten met APAIS. Coping is gemeten met 
behulp van CISS-nl. Angst en pijn zijn met een VAS gemeten. Toestandsangst en angst als 
trek zijn gemeten met de verkorte versie van de Nederlandse vertaling van de STAI. 
Resultaten: De muziekinterventiegroep heeft significant minder angst dan de controlegroep op 
t2 vergeleken met t1 gemeten met STAI-state (M = .63, p = .03) en VAS-angst (M = 4.03, p = 
.05). In de interventiegroep is er een daling van RR systolisch op t2 vergeleken met t1, maar 
deze is niet significant. HR stijgt in beide condities. Er is sprake van partiële mediatie van 
emotiegerichte coping in de relatie tussen stress en angst, dit geldt zowel voor de subjectieve 
als ook voor de fysiologische maten STAI-state β = .12, p = .04 (Sobeltest Z = 1.64, p  = .05), 
RR systolisch β = -.25, p = .02 (Sobeltest Z = -2.30, p  =  .01) en HR β = -.24, p  = .01 
(Sobeltest Z = -2.36, p = .01). Het wel of niet aanbieden van muziek bleek niet te interacteren 
op het verband tussen emotiegerichte coping en preoperatieve angst op alle vier de 
uitkomstmaten. Ook bleken de achtergrondvariabelen (geslacht, leeftijd, aantal OK’s en 
STAI-trait) geen moderator te zijn. 
Conclusie en aanbevelingen: Een preoperatieve muziekinterventie is een effectief hulpmiddel 
bij angstreductie, en bleek uit dit onderzoek niet afhankelijk te zijn van emotiegericht 
copinggedrag. De subjectieve zelfrapportages van angst blijken matig samen te hangen met de 
objectief meetbare fysiologische correlaten, hetgeen de interpretatie van de relatie tussen 
stress, coping en angst bemoeilijkt. Vervolgonderzoek met de focus op controle-gevoel en een 
preoperatieve muziekinterventie is aanbevolen. Verder kan er een onderscheid gemaakt 
worden tussen rustgevende muziek en het aanbieden van stilte om de muziekinterventie 
verder te optimaliseren. 
Keywords: muziekinterventie, copingstijl, dagopname, preoperatieve angst. 
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Summary 
Background: Stress and anxiety in patients are common in patients undergoing surgery. This 
provokes problems like a need for higher doses of induction-requirements, postoperative-
infections, more analgesic-requirements and sedatives and therefore a prolonged stay at the 
hospital. Besides discomfort for patients these side effects also raise medical costs. Offering 
music for relaxation is a low-cost and effective alternative that can reduce preoperative 
anxiety. However, it remains unclear which psychological mechanism is related to the 
anxiety-reducing effect of a music intervention   
Aims: This study, based upon the Transactional model of Stress and Coping, investigates the 
mediating role of emotion-focused coping (as a way of secondary appraisal) on the 
relationship between preoperative stress and anxiety. And whether or not a music intervention 
is more effective with respect to anxiety reduction within patients with a more emotion-
focused coping style. 
Participants and procedure: At St. Elisabeth Hospital Tilburg 131 participants were included 
in a randomised controlled trial, 60 patients were randomly allocated to the music intervention 
and 71 patients to the control group. All participants underwent day-care surgery. There were 
no significant differences between both groups on age, sex, educational level and trait-
anxiety. Patients were excluded based on the following criteria: psychiatry, high blood 
pressure, oncology, medication influencing physiological measures, non-Dutch speaking, 
visual and hearing disabilities. At baseline measurement (t0), one week before surgery, all 
participants filled out a questionnaire on coping and anxiety. At the preoperative screening 
there were baseline measurements of blood pressure (RR) and heart rate (HR). At the day of 
surgery at the holding of the OR (t1), just before narcosis-induction (t2) and postoperative at 
day-care (t3) all outcome measurements of anxiety (VAS, STAI-state, RR and HR) were 
collected. The music intervention was applied with a circumaural headphone that reduces 
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environmental noises, and contained self-selected music. The intervention started at the 
holding (t1) and ended just before narcosis-induction (t2).   
Measures: The APAIS measures preoperative anxiety. CISS-nl measures coping style. 
Anxiety and pain are measured by VAS.  State Trait Anxiety Inventory, the short Dutch 
version, is used to measure state and trait anxiety.  
Results: The music intervention group shows significant less anxiety than the control group 
on VAS (M = 4.03, p = .05) and STAI-state (M = .63,  p = .03)  after music intervention on t2 
in relation to t1. RR systolic decreased also, but not significantly. HR increased in both 
groups.  There is a partial mediating effect of emotion-focused coping both on the subjective 
and physiological measurements STAI-state β = .12, p = .04 (Sobeltest Z = 1.64, p = .05), RR 
systolic β = -.25, p = .02 (Sobeltest Z = -2.30, p = .01), and HR β = -.24, p = .01 (Sobeltest Z 
= -2.36, p = .00). There is no moderating effect of music intervention on the relation between 
emotion-focused coping and preoperative anxiety on all four outcome measures. There is also 
no moderating effect of the background variables (sex, age, previous operations and trait-
anxiety). 
Conclusion and recommendations: The preoperative music intervention was proven to be 
effective in reducing anxiety, independent of emotion-focused coping. Subjective anxiety 
measures did not correlate strongly with objective physiological measures which complicated 
the interpretation of the relationship between stress, coping and anxiety. Future research is 
recommended to investigate another way of secondary appraisal: controllability of the stressor 
(psychological construct locus of control). Furthermore, a distinction between relaxation-
music and silence should be made to optimize the music intervention. 
Keywords: music intervention, coping style, day-care surgery, preoperative anxiety. 
